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VIOLENCIA EN EL ADULTO MAYOR 


Dr. Oscar Arbulú Villasís* 


Esta materia es relativamente reciente y su interés se acrecienta tanto en las 
ciencias médicas como en las disciplinas sociales, económicas y políticas. 


Según el Diccionario de la Real Academia Española (1), se entiende por: 

- Violencia (Del latín violentia): La acción y efecto de violentar o violentar- 
se, y violento (Del latín violentus), lo que está fuera de su natural estado, 
situación o medio y también: Que obra con ímpetu o fuerza. 


Relacionados con este término, están los vocablos maltrato y abuso: 

- Maltrato (De maltratar): Acción y efecto de maltratar o maltratarse y mal- 
tratar: Tratar mal a uno de palabra u obra y también: Menoscabar, echar a 
perder. 

- Abuso (Del latín abusus): Hacer objeto de trato deshonesto a una persona 
de menor experiencia, fuerza o poder./Usar mal, excesiva, injusta, impro- 
pia o indebidamente de algo o de alguien. 

- Descuido (De descuidar): Omisión, negligencia, falta de cuidado. 


En el marco jurídico/(2), se definen: 

- Violencia: Es el hecho de actuar sin el consentimiento de la persona inte- 
resada o de vencer por la fuerza la resistencia de una persona o cosa. 
Asimismo, el acto voluntario cometido contra un individuo. 

- Maltrato: Ofensa de palabra o de hecho que niega el mutuo respeto y 
consideración que se deben las personas cuya relación es continua, sea a 
nivel familiar o comunitario y comprende todos aquellos actos al respeto 
corporal y moral que merecen quienes están subordinados a la autoridad o 


potestad de otro. 


* Profesor de Psiquiatría, Universidad Nacional Mayor de San Marcos y Universidad 
Peruana Cayetano Heredia. 


91 


Biblioteca Enrique Encinas | Hospital Víctor Larco Herrera 


- Abuso: Facultad omnímoda del titular de un derecho para ejercitarlo con 
exceso. 
Según la Asociación Médica Americana (3): "El abuso del adulto mayor 
significará un acto u omisión que resulte en daño o amenaza a su salud o 
bienestar. El abuso incluye la provocación intencional de daño físico o 
mental, el abuso sexual, o la negación de su alimentación y vestimenta 
necesaria, del cuidado médico y de sus necesidades físicas y mentales, a 
cargo de quien tiene su cuidado, custodia o responsabilidad. 


En los Estados Unidos, en el año 1981, se calculó que el 4% de personas 
mayores de 65 años sufría algún tipo de maltrato y se consideraba que 
ésta era una cifra conservadora, porque los casos no se notifican con la 
frecuencia necesaria. 


- Tipos de abuso del adulto mayor (4): 
a) Abuso físico: Acto de violencia que puede originar dolor, lesión, defecto 
o enfermedad. Signos físicos de éste incluyen: Contusiones, laceraciones, 


quemaduras, luxaciones, fracturas, infecciones genitales y sobredosis de 
fármacos. 


b) Abuso psicológico: Conducta que causa zozobra en una persona y que se 
manifiesta por amenazas de castigo o de privación, intimidación, hostiliza- 
ción, censura verbal, infantilización, aislamiento provocado. 


c) Abuso financiero o material: Malversación de los recursos, ingresos o ren- 
ta de un adulto mayor, con el fin de obtener ganancias personales de su 
cuidador o consejero, que se expresa con el hurto de su dinero o posesio- 
nes, la negación de un hogar, el coaccionarlo a firmar contratos O asignar 


un poder permanente de curador a alguien, a realizar compras o a cambiar 
un testamento. 


- Tipos de descuido del geronto: 
a) Descuido físico: Caracterizado por el fracaso del cuidador para suminis- 
trarle los bienes y servicios que son necesarios para su buen funciona- 
miento o para evitarle daño. Éste se manifiesta por negarle el cuid 


¡ : ado de 
su salud, que incluye una adecuada alimentación e higiene y 


el / asistencia 
médica o el fracaso en proveerle de implementos físicos de auxilio nece 
sarios, tales como: Bastones, anteojos, audífonos, etc., y asimismo, la de 

smo, la de- 


sidia en tener presente las precauciones de seguridad. Signo 


. E , a s físicos de 
esta negligencia incluyen: Deshidratación, desnutrición esca 


ras, desaseo 
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personal, carencia del cumplimiento terapéutico. 


b) Descuido psicológico: Falla en suministrar el estímulo social a un geronto 
dependiente y que se evidencia por abandono prolongado, desatención y 
no proveerle suficiente compañia, cambios en la rutina o en su informa- 
ción, favoreciendo la monotonía. 


c) Descuido financiero o material: Quebranto en usar sus bienes y recursos 
necesarios para su sustento y bienestar. Esto se observa en la falta de cui- 
dado a pesar de sus buenos recursos o cuando el paciente no está enterado 
de su verdadera situación económica o cuando ha transferido intempestiva- 
mente sus haberes o bienes personales a un familiar o allegado. 


- Teorías acerca del abuso del adulto mayor (5): 

a) Teoría del aprendizaje social o de la violencia transgeneracional: Ésta afir- 
ma que los niños maltratados crecen llegando posteriormente a maltratar a 
sus propios padres o a sus hijos. 


b) Teoría del cuidador estresado: Señala que ocurre maltrato y abandono del 
geronto cuando la tensión se acumula en el cuidador más allá de un um- 
bral decisivo. 


c) Teoría del aislamiento: Refiere que la red social decreciente contribuye al 
maltrato y abandono. 


d) Teoría de la dependencia: La fragilidad y enfermedades físicas frecuentes 
en la víctima prepara el terreno para su maltrato. 


e) Otras teorías: Contribuyen también el hacinamiento, el abuso de drogas, la 
dependencia del ofensor respecto a su víctima. 


- Factores de riesgo en el abuso del geronto (6): 
a) Precaria salud y déficit funcional: Esta reduce la disposición a buscar ayu- 


da y a defenderse. 


b) Menoscabo cognoscitivo: Puede alterar la conducta y originar agresión 
hacia el cuidador, provocando el abuso de parte de éste. 


c) Consumo de drogas o desorden psiquiátrico en el ofensor: Estos desórde- 
nes facilitan la conducta abusiva. 
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d) Hogar compartido: Este suministra mayor oportunidad para la atención del 
conflicto. 


e) Factores estresantes: Disminuyen la resistencia de la familia y acrecientan 
las posibilidades del abuso. 


f) Aislamiento social: Disminuye la posibilidad que el maltrato sea detectado 
e impedido. 


2) Historia de violencia: Especialmente en parejas, la violencia en la relación 
puede predecir el abuso en la edad tardía. 


- Perfil histórico del abuso hacia el adulto mayor en el Perú (7): 

a) Época precolombina: En las sociedades más primitivas, con pobreza extre- 
ma y bajo circunstancias difíciles de existencia, el sello de la violencia 
debe haberse manifestado sobre el geronto por su abandono, hostigamiento 
o incluso su aniquilación considerándolo como una carga. 


A pesar de que los Incas, por sus ordenanzas, se preocuparon del bienestar 
del geronto, según referencias de varios cronistas es probable que el siste- 
ma de "mitimaes”, que consistía en trasladar grupos étnicos conquistados 
de un lugar a otro alejado, originaría una quiebra violenta de su unidad 
social que debe haber repercutido negativamente en los individuos de 
mayor edad. 


b) Época colonial: En esta etapa, nuestro país estaba socialmente estratificado 
según características raciales, constituyendo el vértice de la pirámide la 
clase conquistadora. En la población nativa, por el sistema de "servicio 
personal" los gerontos "válidos" continuaban sus obligaciones y los invá- 
lidos eran desamparados, terminando en la mendicidad, si es que no eran 
protegidos por las comunidades o ayllus sobrevivientes. Los negros consi- 
derados como seres no humanos, terminaban su vejez en el más completo 
abandono. Al comienzo de la época colonial, finalizaban sus días en las 
calles sin ser sepultados. 

c) Época republicana: En este período, especialmente en sus comienzos, con- 
tinuaron las diversas formas de abuso antes mencionados que rn od 
mayormente en las clases desfavorecidas hasta la aparición de Tianizacio. 
nes y leyes que contribuyeron socialmente y en forma parcial a la protec- 
ción de nuestros mayores. A fines del siglo pasado, una Congregación re- 
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ligiosa estableció la primera institución para los gerontos desamparados, y 
en el año 1936 se introdujo el Seguro Social obligatorio, que protege ac- 
tualmente sólo al tercio de nuestra población. 


Muchos de nuestros adultos mayores siguen todavía maltratados, ya en sus 
hogares o por la sociedad, insuida por desinformación, los prejuicios y su 
aversión a todo lo que se relaciona con minusvalía y estorbo. 
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